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Anéemie

'anémie est un nom
générique qui
regroupe de
nombreuses maladies
associées a un
manque de globules
rouges ou
d’hémoglobine et
donc a un transport
inadéquat de
l'oxygéne par le sang.

es globules rouges - gu'on
lzppelle aussi hématies - sont en

flet des cellules sanguines qui
apportent l'oxygéne nécessaire a
toutes les cellules du corps et assu-
rent ainsi leur production d'énergie.
Quant a I'hémogiobine, elle cons-
titue le pigment respiratoire qui leur
permet d'accomplir ce rble.

Pour que le taux d'hémoglobine
reste normal, il doit y avoir équilibre
entre la quantité de globules rouges
produits dans la moelle osssuse et
celle détruite en parliculier dans la
rate. Sinon, le taux d'hémoglobine
baisse et 'anémie s'installe. Les glo-
bules rouges se forment dans la
moelle osseuse en cing jours
environ et circulent dans les vais-
seaux sanguins durant 120 jours

Taux d'hémoglobine normal

Hommes : de 14 g/100 m| & 16 g/100 m|
{ou de 140 g/l a 160 gl

Femmes : de 12 g/100 mi a 14 g/100 mi
[ou de 120 g/ a 140 g}
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environ, avant d'étre détruits.
Plusieurs symptomes de l'anémie
résultent d'un manque d'oxygéne
dans les tissus.

Important. Méme si vous avez
plusieurs des symptdmes de l'a-
némie, cette affeclion nécessite un
diagnostic médical.

Causes

La production et la "survie" des
globules rouges dépendent du bon
fonctionnement de certains organes,
mais aussi d'un apport adéquat en
vitamines (B12, B9 et C) et en fer.
Les reins sécrétent une hormone qui
incite les cellules souches de la
moelie osseuse a générer de nou-
veaux globules rouges : lénythro-
poféting. Une fois produites, les nou-
velles cellules circulent dans le sang
durant quatre mois. Au bout de cette
periode, elles sont détruites dans de
petits vaisseaux, en particulier dans
la rate. Quelques composants des
globules rouges, dont le fer, seront
recyclés afin d'en produire de nou-
veaux.

Tout ce qui affecte la production
des globules rouges ou augmente
leur destruction peut entrainer I'a-
némie. De méme, une fuite de sang
importante en dehors du systéme
circutatoire - I'hémorragie - provoque
lanemie.

Types d'anémie

Il existe de nombreuses formes
d'anemie, qu'on peut classer selon
la cause en jeu, soit un défaut de
production ou une destruction anor-
male des giobules rouges. En voici
quelques-unes.

Défaut de production des glo-
bules rouges :

A Anémie ferriprive

C'est la forme la plus répandue

et, comme son nom lindique, elle
provient d'une carence en fer, qui est
un composant essentiel de hémo-
globine. Confrairement & ce qu'on
pourrait croire, celte carence ne
s'explique pas toujours par une ali-
mentation pauvre en fer - qui,
d'ailleurs, est la cause la moins cou-
rante de l'anémie femiprive. Voici
d'autres causes :

- Régles abondantes, Les
menstruations causent des pertes
de fer chez toutes les femmes
menstruées, mais elles sont d'autant
plus susceptibles de causer l'anémie
chez celles qui ont des pertes tres
abondantes. Par ailleurs, comme les
pertes menstruelles sont plus impor-
tantes a la puberté, les adolescentes
risquent d'avoir trés peu ou pas du
tout de fer en réserve si leur alimen-
tation ne leur fournit pas assez de
fer.

- Certains médicaments, par
exemple, I'usage prolongé d'aspirine
cu d'anti-inflammatoires non stéroi-
diens peut irriter les parois de l'es-
tomac et causer des saignements.
En outre, certaing médicaments ris-
quent de provoguer une carence en
fer . antiacides, antihistaminiques
H2, etc.

- Grossesse. Le foetus puise
dans les reserves maternelles de
fer, ce qui peut occasionner une
carence en fer (aussi appelée
"anémie de grossesse").

O Anémie aplasique {ou
aplastique)

Cette maladie rare survient
quand la meelle osseuse ne produit
plus assez de globules rouges.
Dans 50 % des cas, 'anémie apla-
sique est causée par des agents
toxiques, certains médicaments ou
une exposition a des radiations. Elle
peut aussi s'expliguer par de graves



